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临床药师干预对门诊晚期癌症患者疼痛治疗的影响
柯金珍1，魏吟秋1，陈丰庆1，罗 琪2 ( 厦门大学附属第一医院 1 药学部，2 肿瘤外科，厦门 361003)
【摘要】 目的 探讨临床药师在门诊晚期癌症患者疼痛治疗中的作用。方法 采用随机对照法，收集病例为 2012 年 12 月
至 2013 年 5 月，在我院门诊建立麻醉药品取用卡的晚期癌痛患者 101 例，分为实验组和对照组。实验组实施技术干预，对照
组不予技术干预。每位患者随访 1 个月后，分别评估其疼痛强度、生活质量、用药依从性和回顾监测 ADＲ，并对结果进行比较
研究。结果 两组患者在疼痛强度、用药依从性方面差异有统计学意义 ，部分生活质量指标( 疼痛、认知、情绪、疲倦、恶心、呕
吐、便秘及总体健康状况) 和部分不良反应( 恶心、呕吐、便秘) 差异也有统计学意义; 而阿片类药物使用剂量和部分生活质量
指标( 躯体功能、角色功能、社会功能、气促、失眠、食欲、腹泻、经济困难) 差异无统计学意义。结论 临床药师对门诊晚期癌
症患者疼痛治疗的干预，能提高患者用药合理性、用药安全性和用药依从性，能有效缓解患者癌痛，改善其生活质量。
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Clinical pharmacist intervention effects on analgesic treatment of outpatients
with terminal cancer
KE Jinzhen1，WEI Yinqiu1，CHEN Fengqing1，LUO Qi2 ( 1Department of Pharmacy，2Department of Surgical On-
cology，First Affiliated Hospital of Xiamen University，Xiamen 361003，China)
【ABSTＲACT】 AIM To explore the role of clinical pharmacists in the analgesic treatment of cancer outpatients．
METHODS This was a randomized and controlled study． A total of 101 cases of terminal cancer outpatients in our
hospital with a card about narcotic drugs from December 2012 to May 2013，were divided into the trial group and
the control group． The trial group was given technological intervention treatment while the control group was not．
After one-month follow-up，clinical pharmacists respectively evaluated terminal cancer patients’pain relief，quality
of life，medication compliance，and monitoring review of adverse drug reactions，and compared the results． ＲE-
SULTS There was statistic significance between 2 groups in pain relief，medication compliance，some quality of
life indexes ( pain，cognition，emotion，fatigue，nausea，vomiting，constipation and overall health status) and some
indexes of adverse drug reactions ( nausea，vomiting and constipation) ( P ＜ 0． 05) ，whereas there was no signifi-
cant difference in using doses about opioid drugs as well as some quality of life indexes ( somatic function，role
function，social function，polypnea，insomnia，appetite，diarrhea and economic difficulties ) ． CONCLUSION
Through the intervention treatment of outpatients with terminal cancer pain，clinical pharmacists could not only sig-
nificantly improve patients’medication safety，medication compliance and the quality of life but also effectively al-
leviate the cancer patients’pain，and quality of life．
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疼痛是晚期恶性肿瘤患者最常见的临床症状之 一，严重影响患者的生活质量及心理。因此，关注门
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诊晚期癌症患者，解决其疼痛治疗过程中的用药效







1． 1 入选病例 收集病例为 2012 年 12 月至 2013
年 5 月，在我院门诊建立麻醉药品取用卡的晚期癌
症患者。符合: ①年龄 18 ～ 75 岁; ②均确诊为晚期
癌症伴有中 － 重度疼痛患者; ③都在使用阿片类止


























1． 4． 1 疼痛强度评估 用 NＲS 评估疼痛强度，1 ～ 3
分为轻度疼痛，4 ～ 6 分为中度疼痛，7 ～ 10 分为重度
疼痛。




1． 4． 3 生 活 质 量 评 估 采 用 EOＲTC QLQ-C30
( V3． 0) 中文版的核心量表［3］，计算调查所得各个领
域得分( ＲS) 和标化分( SS) 。
1． 4． 4 用药依从性调查 使用 Morisky 用药依从性
评分法，进行用药依从性比较，该量表用于评价癌痛
止痛药用药依从性方面同样有效［4］。
1． 5 统计学处理 用 SPSS 18 软件统计分析。计量
资料以 珋x ± s 表示，用 t 检验; 计数资料以百分率
( % ) 表示，用 χ2 检验。
2 结果
2． 1 一般资料比较 两组患者性别、年龄、病情等
经比较，差异均无统计学意义( P ＞ 0． 05 ) 。见表 1。
表明两组患者具有可比性。






肺癌 食管癌 胃癌 结直肠癌 其他
实验( n = 51) 33 18 59． 51 ± 11． 72 18 8 5 5 15
对照( n = 50) 32 18 60． 34 ± 10． 37 21 8 6 4 11
2． 2 疼痛评分和吗啡日剂量比较 随访 1 个月后，
实验 组 和 对 照 组 癌 痛 患 者 的 NＲS 评 分 分 别 为
( 3． 51 ±2． 043) 分和( 4． 50 ± 1． 972) 分，差异有统计
学意 义 ( P ＜ 0． 05 ) ; 而 日 平 均 吗 啡 用 量 分 别 为
( 127． 35 ± 95． 15) mg 和( 143． 70 ± 114． 38 ) mg，差
异无统计学意义( P ＞ 0． 05 ) 。可见，实验组患者在
临床药师的干预治疗下，疼痛控制效果优于对照组。
2． 3 生活质量比较 2 组患者随访 1 个月后，其生
活质量采用 EOＲTC QLQ-C30( V3． 0) 中文版的核心
量表进行评价，结果见表 2。可见，实验组在疼痛、
疲倦、恶心呕吐、便秘等症状方面，评分均低于对照
组( P ＜ 0． 05) ; 在情绪功能、认知功能和总体健康状
况方面，评分均高于对照组( P ＜ 0． 05 ) ; 而在其他
方面评分与对照组相当，差异未见有统计学意义
( P ＞ 0． 05) 。
2． 4 用药依从性比较 两组患者的用药依从性经
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躯体功能 40． 65 ± 22． 794 32． 13 ± 23． 238
角色功能 49． 35 ± 25． 157 40． 33 ± 26． 102
情绪功能 87． 58 ± 16． 530c 78． 17 ± 19． 554
认知功能 66． 01 ± 23． 796c 53． 33 ± 24． 744
社会功能 62． 75 ± 23． 942 55． 67 ± 20． 650
总体健康状况 56． 54 ± 27． 904c 38． 33 ± 27． 613
疲倦 45． 75 ± 24． 810b 55． 56 ± 21． 177
恶心呕吐 7． 84 ± 12． 628c 21． 00 ± 25． 822
疼痛 35． 62 ± 26． 671b 47． 67 ± 26． 301
气促 20． 26 ± 22． 190 32． 67 ± 49． 711
失眠 26． 14 ± 34． 842 38． 67 ± 33． 913
食欲丧失 32． 68 ± 26． 238 32． 00 ± 26． 047
便秘 20． 26 ± 29． 873b 34． 00 ± 29． 730
腹泻 1． 31 ± 6． 535 0． 67 ± 4． 714
经济困难 8． 50 ± 16． 115 4． 67 ± 13． 486
与对照组比较，bP ＜ 0． 05，cP ＜ 0． 05
Morisky 评分法评价，结果见表 3。可见，实验组患
者的用药依从性显著好于对照组。
表 3 两组患者用药依从性的比较 ［例( %) ］
组 别 用药依从性好 用药依从性差
实验( n = 51) 30( 58． 8) c 21( 41． 2)
对照( n = 50) 13( 26． 0) 37( 74． 0)
与对照组比较，cP ＜ 0． 01
2． 5 安全性比较 2 组癌痛患者在治疗期间出现的
ADＲ，见表 4。经比较，实验组患者发生恶心、呕吐、
便秘的比例明显低于对照组( P ＜ 0． 05 ) ，发生其他
不良反应的比例与对照组相当( P ＞ 0． 05) 。
表 4 两组患者的 ADＲ 比较 ［例( %) ］
组 别 恶心 呕吐 便秘 其他
实验( n = 51) 16( 31． 4) 8( 15． 7) 20( 39． 2) 11( 21． 6)
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氟比洛芬酯注射剂用于肺癌手术后自控镇痛的疗效观察
李晓静，马 红 ( 温州医科大学附属第二医院胸外科，温州 325027)
【摘要】 目的 观察氟比洛芬酯注射剂用于肺癌手术后自控镇痛的临床疗效。方法 选取我院胸外科肺癌患者 88 例，随机
分为对照组( 使用芬太尼镇痛，n =42) 和研究组( 使用氟比洛芬酯镇痛，n = 46) ，观察 2 组患者术后 0、6、12、24、48 h 的血压、心
率、血氧饱和度、视觉模拟评分( VAS) 、Ｒamsay 镇静评分( ＲSS) 、自控镇痛按压次数以及不良反应的发生率。结果 2 组患者的
血压、心率、血氧饱和度、VAS、ＲSS 和自控镇痛按压次数等相比差异均无统计学意义，而不良反应中的恶心呕吐在对照组中发生
率有 31． 0%，显著高于研究组的 17． 4% ( P ＜0． 05) 。结论 氟比洛芬酯注射剂用于肺癌手术后镇痛疗效良好，不良反应轻。
【关键词】 氟比洛芬酯; 肺癌; 术后自控镇痛; 临床疗效
【作者简介】 李晓静( 1978 － ) ，女，主管护师，在读硕士研究生。研究方向: 疼痛病人的护理。Tel: 13705779690; E-mail: LiXiaojing8899@163． com
【文献标志码】B 【文章编号】1007-4406(2014)03-0163-04
Observation of effect of flurbiprofen axetil injection for patient-controlled anal-
gesia after lung cancer operation
LI Xiaojing，MA Hong ( Department of Chest Surgery，Second Affiliate Hospital of Wenzhou Medical University，
Wenzhou 325027，China)
【ABSTＲACT】 AIM To observe the efficacy of flurbiprofen axetil injection for analgesia after lung cancer opera-
tion． METHODS A total of 88 lung caner patients in our hospital were randomly divided into control group ( using
fentanyl analgesia，n =42) and study group ( using flurbiprofen axetil analgesia，n =46) ． The blood pressure，heart
rate，oxyhemoglobin saturation，visual analogue scale ( VAS) ，Ｒamsay sedation scale( ＲSS) 0，6，12，24 or 48 h af-
ter surgery，number of pressing the patient-control machine in 48 h and incidence of adverse drug reactions in 2
groups were determined． ＲESULTS Blood pressure，heart rate，oxyhemoglobin saturation，VAS，ＲSS and number of
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